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三）痰饮 四、津液病证论治 （一）津液病证治则 （二）养阴生津药 北沙参（附：南沙参）／56 石斛
／57 百合／57 （三）淡渗利水药 茯苓／58 猪苓／58 泽泻／58 薏苡仁／58 （四）化痰药 1.清化热痰药
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夏／62 天南星／62 旋覆花／62 （五）逐水药 甘遂（附：大戟）／64 第五节气血津液病方剂 一、方剂
的基本知识 （一）组成原则 （二）方剂剂型 （三）组成变化 二、补益气血津液方剂 四君子汤（附：
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章节摘录

版权页：   插图：   【辨证论治】 1.早期（肝功能代偿期） （1）肝郁脾虚，湿阻血瘀 [证候]胸腹胀满
，两胁隐痛，食欲减退，嗳气不舒，乏力便溏，舌质稍紫黯，舌体胖大，苔白腻，脉弦。
 [治法]疏肝健脾，佐以活血。
 [方药]逍遥散加减。
 柴胡10g 白芍12g 当归10g 白术10g 茯苓12g 甘草6g 陈皮10g 薄荷5g 红花6g 丹参30g 桃仁10g [加减]舌苔厚
腻、胸闷饱胀等湿滞较重者，可酌加苍术、川朴、山楂、鸡内金；湿郁化热见口苦心烦，加黄连、竹
茹、茵陈；脾胃虚寒者，酌加干姜、豆蔻；血瘀明显，加益母草、泽兰。
 [说明]微观辨证研究表明，肝郁型患者24小时尿中雌激素含量高于正常人，血中雌激素水平也增高，
这与肝硬化时出现的肝郁症状，如月经失调、男性乳房发育、浮肿等有关。
 （2）肝气郁结，肝血瘀滞 [证候]面色黧黑晦黯，胸胁胀痛或刺痛，腹胀纳呆，舌质紫黯，苔白腻或
薄白，脉弦。
 [治法]活血化瘀，理气解郁。
 [方药]桃红四物汤合柴胡疏肝散加减。
 桃仁10g 红花6g 当归10g 白芍15g 川芎6g 生地12g 柴胡10g 香附10g 陈皮10g 甘草6g [加减]肝脾肿大者，加
生牡蛎、鳖甲；血瘀症状突出，疼痛明显者，加土鳖虫、穿山甲、延胡索；肝细胞损害严重，出现黄
疸，转氨酶升高，加茵陈、五味子、大黄。
 [说明]本型常见肝脾肿大、蜘蛛痣、肝掌、肝功能轻度损害、A／G比值倒置。
现代研究认为，肝硬化的纤维组织增生、假小叶形成、肝内网状结构破坏等病理改变，都属于中医“
血瘀”的范畴。
因此，即使在肝硬化早期，亦应重视活血化瘀药的应用。
活血化瘀药红花、桃仁、牡丹皮、当归、郁金、丹参、赤芍等均可抑制纤维组织增生，促进肝内代谢
，防止肝内假小叶形成。
微观研究亦表明，血瘀型患者除有肝硬化的组织学改变外，还有微循环障碍、血液流变学改变及血液
生化异常，血浆A／G比值倒置，7球蛋白升高，单氨氧化酶活力增高等。
 2.中期（肝功能失代偿期） （1）肝脾血瘀，水湿停留 [证候]腹大坚满，胁腹胀满疼痛，口渴不欲饮
，小便量少，胸、臂、面部出现血痣，唇色紫黯，舌质黯红，脉细涩或沉弦。
 [治法]化瘀散结，健脾利水。
 [方药]化瘀汤合异功散加减。
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《高等院校创新教材:中医教程新编(第2版)(供医学院校临床及相关专业用)》为高等院校创新教材，供
医学院校临床及相关专业用。
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